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•) 軟骨切除ヲ施ス揚合 Z ノ、・4手易：軟骨性＝ソ J切除耐端ハ癒合ヲ皆ム。
3. 以上ノ場合＝於テ或ル程度ノ力感的刺戟ハ之レヲ促進セシメ， Eツ高度タラシム。故ニ
有利ナリ。







1) 月別，大シタ意味ハナイガ昭和9年5月（8例）' 11月（7例），昭和10年2月（5例）， 5月
(5例），他ハ何レモ4-&"IJ以下。
?) 性別，男E27，女193例ニツキリJ55，女7f91］（約8: 1)＝－詰ル。






外傷f男日j.f;陽性 対伊1], 3日間陽性 2伊I], 5日間陽性 1例。




























7. 余ハ腹壁腫蕩摘出，頚部淋巴腺摘出，顔商粉膚摘出， 擁痕整形，切開， J蛍腿等ノ多数例
ニ於テ蓋ク蒸留水ノミヲ用ヒ更ニ晶様突起切J),f；＇肋 骨切｜恥腸痩閉塞等ノ比較的大ナル手術＝















s.胸壁皮下層＝遊走セ＇＂マシソシ氏縦 、轟 京大外科 町問 蓮雄
胸壁＝現レタ無痛性ノ距溜ニテ胸廓結按カ叉ハ脂肪腫カト診断サレ，手術ノ結果共ガ三三三
ど氏縦品デアツタ l'!Jiヲ報告スル0 （標本窮覧供覧）
1234 日本外科貧雨沼 J2 ~き第 4 ｛虎
遁 カ目 阪大岩永外科 筒 ヲド 肇
i貧者ノ、ヌド寄生盆ノ母盆ハ鷲見サレテナイト云ハレ担ガ， 本重量／母溢ノ、飢＝ Dibothriocephalus ~hn州、1





7. 皮膚牌脱痘J治療法二就テ 和歌山日赤外科 荻野 金八
最近2ヶ年間ニ皮膚牌脱血ノ 7例ヲ経験セルニヨリソノ治療法ヲ述ベテ先輩諸賢 ノ御批判ヲ
1'.pガントス。
第1例 14歳男下駄商 右自Ii陣牌脱厄滋及ビ浮腫， 一， m 
第 2-WiJ 山歳男皮革峨工前胸部牌脱痘嬢及ビj字服， ｛台
第3例 44歳女院j販賀商右肘闘何i屈折部牌脱血機及ビ浮腫， ミifコ. 













i賞者ノ治療方針＝賛成ス。余ハ恩師木村孝戯教授ノ臨床自~）示教ユ多大ノ千l金ナノレ里占ノ ：存スノレコ ト ヲ知レ
リ。即チ其治療上品ノ、保守的療法7主トセル外，或場合ユノ、切除方法／要アルコトヲ知レ H。又該再i血症
ヲ恐Jレ、ヨリモ否窓口化膿繭ノ侵入＝ヨノレ方ガ意義ヲ有ス。或場合ハ却テ其侵入ノタメユ怜モ日中脆症再iヵー





リ，演者ノ、新タ／ Jm キ癒痕ヲ苦・＝シテ向ラ死 7 ；窪ベル例等ヲモ閥午知、ソテ居 I) ...，.ス。 ~pチ角ヲ矯メテ牛ヲ
E要 含 1235 
殺ス様ナ結果＝ナJレコトガ有リ‘マスカラ顔面＝，於ケル場合ユハコノ精紳的打撃ヲモ考慮＝入レテ可及的保
存自~J .＝：・5草壁スJレガガJ｛イト思ハレマ λ。
8. E大ナル上顎骨繊維産J1例 京府大外科 中森 政
顎骨繊維距ノ稀ナル事ハ一般ニ認メラレテヲリマシテ私ハ今度上顎＝護生シタF大ナル織維
l匝ヲ経験シマシタカラ報告シマス。
臨床例： 患者il4歳ノ女。 7年前ヨリ左煩部品原因ナク 1/j、隆起ヲ生ジ， ソレハ徐々ユ増大シマシタガ
~，：l年以前ヨリ後背ガ蓮カトナリ現手足小児頭大トナリ顔面商店時三ヲネシ阻鳴ノ、不可能ト ナ リマシ評。
左煩部ノバl1i守ノ、緊張シ外方ハヰ前，上－15ハ1・H艮験，内方ノ、顔面中心線，口腔ヲウカガフュ歯槽突起ノ、前
面ニ膨隆シ硬口蓋ノ、下方＝膨大シテヰ 7 A 。上下歯列ハ十目J妾スノレ事時出来7 セン内











アツテ慈性化7思ハセJレュ充分ノモノ ガアツ9ガ，切除シタ標本ヲ検スJレト斯Jレ鐙1t－＇、会 ク認メ ラレナカ
ヴ賓の診断上ユモ興味ノアツ Ff9Jデアル。
9. A重蕩｝~鉛含有量＝就テ 京府大外科 ＇i'？ 居 1E 素
薬物j壊が］乃 :J~：毒物型的＝古クヨリ知ラレタル亜鉛モ共生物伊r的研究ハ比較的新シク，未ダ不
ljナル製i少シトセズ。之ノ、jいと：，：：ガ比較的困w；ナyレニ基クモノ、如ク現今最献貫ナルハBertra-
nd ノ重祉法ヲ＼￥Lゲ件ベシ。然レドモiλ.·u，；ナ 1レ生駒~·卑L的材· i三·I 中ノ f珪鉛ヲ定量ス JレニEミト正秀ナル
ハ，Her01喧k1並 ニ志カ．教授ノ Polar‘gr:iphニイ衣ル1:~ ri：分析法ナyレベシ。而シテ既ニ該法ニヨ リ
行ハレタル2,3ノ！iR告ヲ見ルニ何レモ NaCJHヲfi.HIJシ共ノ操作J由主主雑ナルヲ克レズ。余ハ
~－ H~so4 ヲ用ヒテ簡曜＝定量スルヲ作タリ。





































ノ名稿ノ下＝記載サレシガ， 1914-年、.¥¥'erdtニヨリ GranulosazellTumor ト命名サレタリ。
余ハ10歳ノ児童＝費生セル，イi重性交動的移動刊．エ・i:rメル小児聞大1i'.側卵巣腫蕩ノ 1例ヲ経















~n チLアデノシ：.；，燐殴，、摘出家兎腸管運動7抑制スノレガLヒス 9 ミンり、摘出家兎腸管ユ撃すシテ之ト正反
射＝運動充準作用ヲ有λ。是等ノ；互＝－1吉抗作用ヲ有スJレ雨物質ヲ同時＝作用シテ其影響ヲ検 シタノレー雨者
/l程度的関係一定範圏内＝於テノ、先ヅLアデノシン寸燐酸ノ運動抑制作用現レテ伸縮運動／！辰轄並ι腸緊張
















線＝倹ツテ未知濯皮Lアデノシン可溶液1施中 ／Lアデノ シン守物質ノ量ヲ知Jレヲ得ベ シ 然レドモ徐セント
スル材料ガLアデノシン1物質以外 ノモ ノヲ多少ナリトモ含有スル場合，例，と血液， 血清或ノ、臓器ιエキス
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阪大正J永外科 中 島 1'i: ー
：~＇；·！~［：中毒i症．特ニL イレウス1時ニ於ケyレL ヒスタミン「ノ重要性ハ孜ガ教室ニ於テ幾多ノ：業績
報告セラレテヰル。!if：シ乍ラヵ、 pレ毒物Lヒスタミン1ノ生槌内ノ出命＝開シテハ」、ダ悶明ノ；域









先ニ夜、ハt-Z ＇.缶詰i、 ）｜｜・~I：ト共ニL ヒスタミン1解 i立＝闘シ，家兎肝臓及ピ腎臓ノ濯流試験ヲ行ヒ
禦理化製的ニ検索セノレモ軽微ナル作削減弱ヲ認メタル＝過ギズ。
去＝於テ私ハ Lヒスタ ミナーゼ1 ヲ多量エ含有スル犬ノ腎臓濯流試4敗ニヨ リ生n豊内ニ於ケFレ
Lヒスタ ミン寸ノ辺命ヲ架｛I])的並ニ生化早川＝検索シテモ欠ノ成績ヲ得タリ。
1. 濯、流液ij:1 ノ添加 L ヒス タ ミン「ハ出 1 同ノ瀧流ニヨリ共ノ刻~U'i血膜下降作用ヲ著明エ減少





































































身ー 含 1241 
1・ Lヒスタミン1注射後白血球ハイく梢部ヨリ中心部ニ向ツテ移動スル。従ツテ Lヒスタミン1
注射後末梢血液像＝稜見スル陰性現象ハ主トシテコ ノ移動＝ヨリ説明サfレ。
2・ Lヒスタミン「中毒ニヨツテ淋巴球及ピ！1~接細胞ノ晴加，慣性Lヱオ ジン.， r稽好白血球ノ減
少ヲ主~ス。コレハ誌ェ筒井 ノL ヒスタミン1比較的少最使用＝就キテ得タ pレ成績ト全ク同様デ、ア
2レ。










的＝腸切除ヲ行7場合ユノ、演者／製剤ヲ用 7 Iレノ、立1何カ，換言ス レバ寛解術ノ場合＝ノ、特＝夏効ナルモノ
ト思考ス。
演題14-17＝封スル遁加 阪大~I永外科 立川 敬
従来最モ難巾ノ難トセラレテヰ ヲ生憎内Lヒスゲミン＇／ ；分解攻ソ、排池／；本態トシテ此鹿＝ 」ヒλ ダミナ
ーゼ可乾燥粉末ヲ提供出来ノレ様ニナツタコトノ、［比荷／最モ痛快＝鴇ヘザJレ所デ有Fレ。偽臨床的＝急性腸閉
塞症／患者＝此／ Lヒ＿，?Iミナーゼ寸ヲ際、用シテ好成績7得ダ 2例ヲ経験シテヰル。
藤田氏＝筈フ 阪大岩永外科 一江 Jl 敬
－ 
臨床的ユハ封照ヲ探 Pレヲ トh・出来立カ ヲ比較シテ見Jレコトノ、出来ヌ。ケレドモ可ナリ重篤ナル症状ヲ曇






ノ、色々デアノレ力、 手L共ノ、Lヒスタミ ン寸＝三t.:キ 7誼イテヰノレ。叉他ノ研究者モ大部分がLfレウス1毒素中＝
Lヒス9ミン＇ 7承認シテヰルヤウデアル。 lJ，＂死因毒素トシテノ ；意義二論争勤7洩スニ過ギナイ。故＝手L




手術＝アル事ハ常然ヂアJレケレ ドモ夜、共ノ、Lヒスダ ミナーゼ1療法ヲ加 7｝し事＝ョ・ソテ如何ニ手術（1'.J治癒率
7向上セシメ得Jレカ 1￥観察シッ、アノレモノデアJレ。
三?fl博士ノ討論＝射シテ， ιヒスチヂン， ／：「市長ハ貸験／初期デアノレカラ未ダ検査シテヰナイケレ ドモ血
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波及尿中 I Lアムモユア六尿素等／生成ユハ関係アJレ毛ノデアノレカラ今後定量スルツモリデアル。然シ
L ヒスタミン υ、化率:i'.Jユモ亦祭壇的＂＇－モ減少叉ノ 、消失シテ』アムモ＝ア1 ガ著ノレシク増量スルノ ヂアノレカ
ラ，コノLアム毛＝ア「増量／大部ノ；根源ハLヒλ 9 ミンリ分解＝図ノレト考へテ道支へナイト思フ。
20. 乾燥血輸血J研究第2間報告乾燥zヨル血；夜J物理化撃的蜜化C1l
京府大外科 水 口 直
乾燥血輸血＝閥シテハ己ニ第36同日本外科事曾線舎＝於テソノ第1同報告 トシテ
1. 出血，特＝鴎外エテ護~I:.セ シ メタ Yレi存血 ノ毒性ハ， ソノ設生直後ノ短時間fkJz於テ最モ
劇烈ナルモ~-t-36時間，低温ニ保ff- スル時間的経過ニヨリテ， ソノ毒性ノi肖退ヲ認ムルコト。
2. 出血ハゾノ設生後件ニヨリテ，毒性並ニj白退ノ程度＝！.~ ア yレコト 。
3. 血球崩壊ニヨル残誼ハ一定！支ノ毒’｜’｜ヲ記、ム yレコト。
4. 乾燥止液へ血液ソ ノマ 、（或ハ加拘椴酸習法又ハ）批織維系血液Jヲ乾燥セシム1レモ， i'.f










帥チ，家兎血液 L 就テ出血ハ氷結＝ヨリ テ投’企セシメ，乾燥胤液ハ蒸溜水ニヨリi'r拍手セシメ，
乾燥前ノ出血液ト同量トナシタリ。
A. 比重（ハン メyレシユラーグ氏法） i'f：千且Li夜 1.047 乾燥血出解液 1.039
B. 表面張力（ジユ・ヌイ氏法） i存血液 86c:l yne/crn 乾燥血溶解液 79dyne/cm
， 
c. 粘限度（デーテヰマン氏法） 出血液 5.05 乾燥血液解i存 4.k:Z
D. pH （ウyレフ比色法） ir.1手血液 7.5 乾燥血i谷舟1・i~ 7.fi 
卸チ，血液ハ乾燥セシムルモ，以上4項目ノ松奇エ於テハ汗シキ？.i化ヲ認メザルモノナリ。
21. 血液筋角内注射J畳血生龍二及ボス影響 （第1報l 受血者血；凌像J蜜化
京府大外科 近 津 秀男
余ハ現今，甚ダj長範閏 ニ亙 リ行ナハ レ ツ、 アル血液筋肉内注射 ノ受血生悌＝及ボ ス；；（~~：Q.~ ニ ヴ
イテ系統的検索ヲ，j，＼ミ，先ヅソノ第1報ト シテ受血者血液像ノ鐙化ヲ親祭シ毛穴ノ如キ成績ヲ得
グリ。 ＠nチ臨＊例血液型泊合，不適合各 I:4例宛，勾；1if;2cl. IJIJ拘階俊曹達血液ヲ大限i1:i!JZ.＞、勝


















ビ線量ヲ以テシタルノ症例ハオミダ内外文献 ノ記載fk1"f トナス。 f:l~テ此ニ報告スルモ欠第ナリ。
遁 カ日 藤田小五郎
反寝輸血nJ,i:賃上困難ヲ余ハ痛切＝感ジタ。然レパ余ノ、通常本症＝ノ、I間以リ用ヒ且ツコレ＝免疫輸血
（連葡Lコタチゲン＇＝ヨノレ｝ヲ行フ コト、セ九叉其1~11輸血＝テ効果ア リ シ場合ユ ハ更＝ M『臓部＝」レ ン
トゲ戸放射ヲ行ヒ其他演者ノ臨床例ノ；女日午商血症ノ場合ニノ、 Lアタリヂン1系色素ガ効果アリテコレヲ静
脈内＝或ハ注腸ニ司レリ。
25. 不遁合型輸血J臨床的観察 京府大外科 富永 宜暢
余ハ刺戟療法／fl的ヲ以テ，不適合抑輸血ノ臨床的観察ヲ 5例ニ就テ試し次P ノ如キ成績ヲ
得タリ。
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セルニ 0°C及 20。c＝保存セ1レ家兎屍開ヨリゾ ノ採血可能ナyレ時lfJ内卸チ 0°C12時間，：！0°C









2, 庭置後3 日ノ腹腔摂液~1:1 エハ． 明カニ抗Lチフス寸歯特殊凝集ぷノ 1｛生アリ 。
卸 売疫元軟干i’ニ瞳酸Lトロパコカイン1ヲ混入スレパ，局所組織綱胞ハ腕時サレ＇ i凝集素／
産生ハ著シク阻'i;，：サ／！.。
4) 皮！背ノ表而iニ貼用サレタh発技J己へ ソノ火皮居ヲ ii五リ抜ケテ買皮！骨ノキHJ胞ニ吸~'icサレ


















27.胸腔内完疫＝就テ 京大外科 姫 ヲ~： 淑
直接胸腔内ニ発疫冗ヲ注入シテ肋膜局所ニ産スルしオプソ＝ン寸ヲ検シテ之ニヨリテ免疫訳l主
ヲ判定スル。貨南一Lコクチゲン寸ヲ以テ免疫スルトキハ2cc.ガ女子適量デアルc 強力ナ免疫j乙ヲ多
九i：ニ注入シテモ多々益と免疫ハ高＜ Jレモノデハナイ。注射後局所＝最大ノLオフa ゾニン lヲl歪生
スル時間ハ24時間後デ之ヨリ漸次克疫物質ハ局所細胞ヨリ消失スyレ。そ欠＝しワクチン寸，煮Lワク








28. 腸管J克疫＝就テ 京大外科 岡本 新
1246 日本外科寅函第 12 ~是第 4 披












京大外科 iPf 岡 ド一郎
LA O寸ト結核菌 Lコクチゲン「トノ毒；:;Jヲ比較シテ， 大関 LAO寸ノ，r:力ヲ4トスレバ結桜歯
Lコクチゲン1ノ毒カハ3デアルト云フ結果ヲ得タ。











空気IOcc ヲ注入シテ卸死セシメ，直チ＝－ x線！照射皮肉及会J・!i.皮肉ヌ夫 々O.:SgTトリ， ソノしヱ


















這 加 京府大外科 木口 直





第 8~き第 4務＝後表シ 9 モノデアリマ λ。
血球凝集反際ガ陽性ナノレ場合＝於テノ、，毛細硝子管内デ凝集反J!IB：ガ起リ，染色根本ユ就テミ Jレト，赤血
































大阪伊藤病院 東 山 林吉卒
17歳ノ男峨工，1丈ai：リノ高所ニテ作業中誤ツテ墜落，頭部ヲ打チ樹痢設作ヲ惹超ス。共／
手術治験例ヲ報告セリ。
33.：.封スJI-遁加 阪大小潔外科 永 井 緩
我ヵ・教室品於テ最近約2ヶ年間ェ外傷性獄f自症＝穿頗術ヲ施 シタノレモノ 141'担jユシテ．之ヲ各ヵセ状f芝生 J
原因＝ツキ観察7.Jレユ大骨量衣ノ，3ツユ分ツヲ得タリ。＠1チ陥浅骨折直接ノ原因＝ヨJレモノ8例，目出軟化＝
ヨルモノ lflJ，ニヲ)cl1'.)／硬脳膜癒着ニヨルモノ 1例，外傷ト密接ナノレ関係アリト思ノ、yレ、肉腫費生ノ 1例，
並ピ＝頭蓋骨ユハ何等主主化ヲ認メザル脳疲痕エヨノレモノ 3~］ナ リ シナ P。此等病袋ノ局所診断ニ常 P テハ
陥渓骨折品イ炎Jレモノハソノ診断容易ナルモ，脳級痕ノ知キ＝至リヲノ、必ズシモ外部外傷昔日f立＝一致セザノレ
事ア H。叉外傷郎位不明ナル事ア リ，斯ノレ際頭蓋骨xtJ；~検 ti. 脳室撮影法等モ亦陰性ナノレ事多ク 病竃／
診定額Fレ困難ナノレモノナリ。
斯ク諸種ノ検査方法ノスベテ陰性ナル場合＝於テモLクロナキシ 1ーエヨル局所診lifrノ、適確ナルモノ＝ シ
テ前述ノ脳級痕＝ヨノレモノ 3例ノ、Lクロ ナキシ－＇＝於テ初メ テ局所診断 7下シ得タルモ／ユシテ噌此等病
竃診断ニ」クロナキ シ＿－，際、用ノ；有要ナルヲ認メタレパ報告ー スノレヲた第ナリ。
34. 空企主~It症候群，稀有ナ JI- 知覧温敏， Lアルロヒリー「ヲ伴へJI- 外傷性1_'!:'."1:・埜
京府大外科 樫井雅四郎
幅田浩蔵
従来外傷並ニ疾病等ノ［京［A:＼ヨリ所謂アロンセカ｛ル氏脊髄学側障碍ヲ設現スルコトへ 多数
カール民廠痩J1例
＝報告・セラレタル所z シテ珍シキモ ノニ非ザFレモ，我々ノ経験セル症例＝アリテハ損傷側＝康
範ナル主1毘過敏及ピa額著ナルLアルロ ヒリー寸印，封1即j性感費錯誤ヲfドヒ居レ リ。
斯クノ如キ現象ハ比較的稀仔ナルモノニシテ興味ア Pレモノナレバ報告スルモノナリ。
〔以 i:夫盟主＝掲載〕
